
 
 

  
 

Kath.. Schule St. Joseph, Böhmestr. 3 - 5, 22041 Hamburg Tel. 040/8788903-10, www.kath-schule-wandsbek.de 

 

      

 

 

 

 

Ich möchte, dass mein Sohn/meine Tochter ab _______________________  

 

den Schulbus mit einem Monats-/Jahresabonnement des HVV benutzt. 

 

Die Monatsfahrkarte lege ich monatlich im Schulbüro vor, das Jahresabo zu Beginn der  

Gültigkeit. 

 

 

Vorname des Kindes: 

 

 

 

Name des Kindes: 

 

 

 

Geburtsdatum: 

 

 

 

Anschrift: 

 

 

 

Telefon privat: 

 

 

 

Mobil Mutter: 

 

 

 

Mobil Vater: 

 

 

 

Haltestelle 

morgens: 

 

 

 

 
(Name der Haltestelle) 

□ Montag  □Dienstag  □Mittwoch  □Donnerstag  □Freitag 

 

Haltestelle 

nachmittags: 

 

 

 

_____________________________________________________ 
(Name der Haltestelle) 

□ Montag  □Dienstag  □Mittwoch  □Donnerstag  □Freitag 

 

Hamburg, ____________________ 

 

 

 

______________________ 
             (Unterschrift) 

Kath. Schule St. Joseph 

 

Anmeldung Schulbus 
 


